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Resumen

Introduccion: La presencia de neoplasias sincronicas en €l aparato digestivo es especial mente frecuente en los
organos del sistema gastrointestinal en relacion a origen de dichas neoplasias en la degeneracién de polipos
precursores, sobre todo en €l colon. En el pancreas, podemos encontrar neoplasias sincronicas mucinosas
intraductales de rama principal, secundaria y/o mixtas. La presencia de |esiones pancreéticas sincrénicas de
estirpe adenocarcinoma es extremadamente infrecuente sin casos descritos en laliteratura hasta la actualidad.
Mediante este trabajo presentamos el caso de un paciente con diagnéstico de doble neoplasia pancredtica.

Caso clinico: Presentamos el caso de un paciente de 64 afios sin antecedentes médico-quirlrgicos rel evantes
quien es diagnosticado de neoplasia de laregion periampular por cuadro de epigastralgia, sindrome toxico e
ictericiade 3 meses de evolucion. En el estudio de extension se evidencio no solo la masa en cabeza
pancredtica ya conocida, sino también unalesion hipodensay mal definida en cola pancreética sugestiva de
corresponder a una neoplasia pancreética sincronica. Ambas |esiones se consideraron resecables por €
estudio de extension, por lo que se decidi6 tratamiento quirdrgico de la enfermedad. I ntraoperatoriamente se
objetivo que el remanente pancredtico en cuerpo de pancreas entre ambas neoplasias era insuficiente para
preservarlo y que ademés presentaba consistencia muy endurecida. Se realizé una pancreatectomiatotal con
esplenectomia, linfadenectomiay reconstruccion biliar y digestiva mediante hepati co-yeyunostomiay gastro-
yeyunostomia. En el resultado preliminar de anatomia patol 6gica se evidencian las dos | esiones compatibles
con adenocarcinomay un area central con cambios de pancreatitis crénica, con posible afectacion ductal por
tumor intraepitelial. En e momento de redactar este trabajo aun no se dispone del resultado definitivo.
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Discusion: Las neoplasias sincronicas pancredéticas son extremadamente raras'y su aparicion podria estar en
relacion ala degeneracion de focos de tumor papilar mucinoso indraductal o ala presencia de distintos focos
de neoplasia pancredticaintragpitelial. Restamos a la espera del resultado definitivo de anatomia patol 6gica.
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